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Vorwort

der Autorin

Im Rahmen
meiner  Son-
derausbildung
zur Kontinenz-
und Stomabe-
raterin, die ich
in  Innsbruck
absolvierte, musste ich eine Projelk!-
arbeit schreiben. Es fiel mir nicht
schwer ein Thema zu finden, denn
in Gesprdchen mit meinen Stoma
patienten stellten sie immer wieder
die Frage, ob es nicht eine leicht
verstandliche Broschire gibt, um
auch zu Hause die Méglichkeit zu
haben, fir den Patienten wichtige
Dinge nachlesen zu kdnnen.

Ihnen, liebe Leser, wiinsche ich, dass
Sie in dieser Broschiire Antworten
oder Hilfestellungen fiir wichtige
Fragen finden.

Meine Hoffnung ware es, lhnen mit
dieser Broschiire einen Ratgeber zu
geben, der lhre Lebensqualitat hebt.

Barbara Nussbaumer = Grillitsch
DGKS, Kontinenz- und Stomaberaterin

RGN ROITTSESHOMIAY

Vorwort
des Pflegedienstleiters

Wenn es aus medi-
zinischen Griinden
erforderlich ist, ein
Stoma anzulegen,
so ist dies wohl flir jeden Menschen
eine Situation in seinem Leben, die ihn
sehr betroffen macht.

Durch Ungewissheit und Unwissenheit
wird diese Betroffenheit noch ver-
starkt. Es tauchen plétzlich verschiede-
ne Fragen auf:

® Wie soll ich damit umgehen?

® Verdndert sich mein gewohnter
Lebensrhythmus?

@ Werde ich mit der Versorgung eines
Stomas zurecht kommen?

® Was bedeutet dies fiir meine Part-
nerschaft?

@® Wo wird dieses Stoma sein?

Diese und dhnliche Fragen gilt es zu
beantworten. Dabei kommt dem guten
Zusammenwirken von Arzten und Pfle-
gepersonen eine ganz besondere
Bedeutung zu. Diese Zusammenarbeit

Q =]

wird in unserem Hause in ausgezeich-
neter Weise gelebt. So geben unsere
Arzte stets in verstindlicher Weise
Auskunft Uber die anatomischen Ver-
haltnisse und die Art des chirurgischen
Eingriffes. Die erfahrene Stomaberate-
rin wird vor der Operation gemeinsam
mit dem Patienten jene Stelle heraus-
finden und fiur den Operateur markie-
ren, welche spater flir die Anbringung
eines Versorgungssystems am geeig-
netsten erscheint. In ausfiihrlichen
Gesprachen werden alle Fragen beant-
wortet und wichtige Informationen
weitergegeben.

Die Barmherzigen Briider und ihre Mit-
arbeiterinnen und Mitarbeiter sind in
Graz bereits seit dem Jahre 1615
bemiiht, den Menschen in den Mittel-
punkt ihres Handelns zu stellen und
ihn in seiner Ganzheit wahrzunehmen
und sich seiner individuellen Bedirf-
nisse anzunehmen.

Diese Informationsbroschiire ,Rund
ums Stoma” soll diesem Sinn entspre-
chend allen Betroffenen und deren
Angehdrigen ein Hilfe sein, sich mit der
neuen Lebenssituation vertraut zu
machen.

[l

Peter Kelbetz
Pflegedirektor




Vorwort

des chirurgischen
Abteilungsleiters

Der medizinische
Fortschritt, sowohl
in der Diagnostik,
als auch Therapie, hat in den letzten zwei
Jahrzehnten dazu gefiihrt, dass einerseits
immer radikaler und aggressiver behan-
delt werden kann und andererseits auch
immer ditere Menschen, auch solche mit
fortgeschrittenen Tumoren, operiert wer-
den konnen.

Die Moglichkeit der chirurgischen Thera-
pie bei bosartigen Dickdarm- und Mast-
darmerkrankungen sowie der chronisch
entziindlichen Darmerkrankungen haben
sich in den letzten Jahren derart entwik-
kelt, dass die Notwendigkeit eines dau-
ernden Stomas von 50 % auf ca. 10 %
reduziert werden konnte.

Jedoch ist bei einer wesentlich gréBeren
Anzahl an Menschen ein voriibergehen-
des Stoma (meist Diinndarmausgang)
notwendig geworden.

Das Ziel der chirurgischen Therapie ist der
Versuch einer Heilung bzw. das Erreichen
einer moglichst langen Tumorfreiheit und
das Erzielen einer hohen Lebensqualitat.

RundEinsESTOMAY

Dies trifft besonders bei Menschen mit
einem Stoma zu. Dieses Maximum an
Lebensqualitdt kann nur durch eine enge
Zusammenarbeit zwischen Chirurgen und
der Stomatherapeutin erreicht werden.
Entscheidend ist das praoperative Ge-
sprach durch die Stomaberaterin mit
exakter Markierung der Anlage, eine stan-
dardisierte chirurgische Technik sowie die
postoperative Betreuung, Einschulung
und die weitere Fiihrung dieser Menschen
auch im ambulanten Bereich.

Wir sind an der chirurgischen Abteilung
der Barmherzigen Briider in Graz in der
gliicklichen Lage, ermoglicht durch den
Konvent des Ordens und der Pflegedienst-
leitung, eine Stomaambulanz mit qualifi-
zierten Pflegepersonen unseren Patienten
zur Verfigung zu stellen,

Diese Stomabroschiire, mit einer klaren
ubersichtlichen und vor allem praxis-
orientierten Darstellung des heutigen
Standards der Stomaberatung und
-therapie, stellt nicht nur fiir die betroffe-
nen Menschen, sondern auch fiir das diplo-
mierte Pflegepersonal sowie fiir Arzte in
Ausbildung, die Stomapatienten betreuen
und begleiten, eine wichtige Unterstiit-
zung und wertvollen Ratgeber dar.

Prim. Univ. Prof. Dr”Anton Berger
Vorstand der chirurgischen Abteilung

Woan eln Stoma?

Anatomie und Physiologie
des Diunn- und Dickdarms

® Verdauung

Die Verdauung von Speisen setzt
bereits im Mund ein. Hier wird die auf-
genommene Nahrung durch Kauen zer-

fur das Schlucken geschmeidig ge-
macht. Eine Teilaufspaltung bestimm-
ter Nahrungsbestandteile beginnt
ebenfalls in diesem Abschnitt.

kleinert und durch Zugabe von Speichel

R
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L4 Speiserghre
1
Leber
Magen

-Pankreas
Zwdlffingerdarm

Diinndarm
Leerdam +
Krummdarm
— Dickdarm
Mastdarm
After

Uber die Speisershre gelangt der Spei-

sebrei in den Magen,
wo Magensaure und
Verdauungsséfte (Enzy-
me) aus der Magen-
schleimhaut  beige-
mischt werden. Sie
bewirken eine Aufspal-
tung der Nahrung in
ihre Bestandteile wie
Kohlenhydrate, Eiweil3
und Fett und bereiten
den Speisebrei zur wei-
teren Darmpassage
(Verdauung) wvor. In
bestimmten zeitlichen
Abstanden wird der
Speisebrei dann aus
dem Magen lber den
Zwolffingerdarm lang-
sam und portionsweise
in den Diinndarm abge-
geben.

Im  Zwolffingerdarm
werden Gallensafte und
die  Verdauungssafte




der Bauchspeicheldriise eingeleitet.
Diese Beimischung ermdglicht es, die
im Speisebrei enthaltenen Nahrstoffe
so aufzuschlieBen, dass sie von der
.Diinndarmschleimhaut aufgenommen
und dem Organismus zur Verfiigung
gestellt werden kénnen. Der Diinndarm
ist beim Menschen durchschnittlich
zwischen 6 und 9 m Jang. Dinn-
darmzotten (Darmausstiilpungen) und
Falten, die den Darm innen auskleiden,
tragen dazu bei, eine Oberflachen-
vergroBerung der Dinndarmschleim-
haut zu erreichen. Dadurch kann die
Aufnahme lebensnotwendiger Nah-
rungsbestandteile zusatzlich gesteigert
werden.

Die Nahrstoffe werden durch die Darm-
zotten aufgenommen und Ulber die
Blutbahn und das Lymphsystem an den
Korper weitergegeben. Die Aufnahme
der verwertbaren Inhaltsstoffe der
Nahrung sowie von Vitaminen und Kor-
persalzen (Elektrolyten) erfolgt dabei
fast ausschlieBlich auf dem ersten
Meter des Dinndarms. Dieser Umstand
erklart, dass auch bei einer operativen
Verkiirzung des Diinndarms dessen
Leistungsfahigkeit weitgehend erhal-
ten bleibt. Im rechten Unterbauch geht
der Diinndarm (sog. Terminale lleum) in
den Dickdarm Uber. Der Dickdarm
besteht aus einem aufsteigenden,
querverlaufenden, absteigenden und S-
férmigen Abschnitt (Sigma) mit Mast-
darm und After. Die Funktion des Dick-

Yiosn 3l Stoma?

darms besteht insbesondere darin,
Flussigkeit sowie Kérpersalze aus der
Nahrung aufzunehmen (sog. Riickre-
sorption).

Des weiteren wird der Dickdarm von
einer umfangreichen Bakterienflora
besiedelt, die u. a. noch nicht verdaute
pflanzliche Fasern im Nahrungsbrei
aufspalten kann. Dieser Garungs-
prozess bewirkt die Bildung von Darm-
gasen bzw. Blahungen.

Nach der Passage durch den Dickdarm
wird der eingedickte Nahrungsbrei im
Mastdarm fiir die Ausscheidung
gesammelt.

Bei entsprechender Filllung des Mast-
darms werden die empfindlichen Ner-
ven des Afters gereizt und I6sen einen
Stuhldrang aus. Normalerweise ermdg-
licht eine willkirliche Willensent-
scheidung zur Offnung des SchlieB-
muskels die Stuhlentleerung.

® Was ist ein Stoma?

Aus dem Griechischen Ubersetzt: Eine
Offnung

® Was ist ein Colostoma?
Darunter versteht man die Ausleitung
des Dickdarms (Colon) an die Haut-
oberflache.

® Was ist ein Ileostoma?
Darunter versteht man die Ausleitung
des Dinndarms (lleum) an die Haut-
oberflache.

Ursachen, die zur Anlage eines
Ileo- und Colostomas fiihren

Colostomie
(Dickdarmausgang)

Tumore

Im Bereich des Dickdarms und der
Unterieibsorgane konnen Tumore gut-
oder bosartig sein.

Entziindliche Dickdarm-
erkrankungen

® Aussackungen (Divertikel) am Dick-
darm

@ Fisteln und Abszesse am Enddarm
@ Darmblutungen

Verletzungen
Darmverschluss (lleus)
Fehlbildungen

Unzureichende, fehlende
SchlieBmuskelfunktion

Strahlenschiden nach
Radiotherapie

Als Schutz bhei tiefsitzenden
Nahtstellen bei Darmopera-
tionen

Ileostomie
(Diinndarmausgang)

Erkankungen, die durch eine
gesamte Entfernung des Dick-
und Enddarms behandelt wer-
den miissen

@ Colitis ulcerosa

@ Morbus crohn

® familidre Polyposis
@® Mehrfach-Karzinome
@ Verletzungen

® Missbildungen

Als Schutz fir tieferliegende
Nahtstellen bei Dickdarm-
krebs.

Zur Entlastung bei Fisteln
und Entziindungen des Dick-
und Enddarms.



Ursache:
Lage:

Aussehen:

Ursache:
Lage:

Aussehen:

L
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Stomaarten
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siehe Seite 5

linker Unterbauch

ca. 1,5 em runde Offnung,
wo ein Stiick vom Dickdarm
durch die Bauchdecke gezo-
gen wird. Die Offnung ist
(auch) ein paar Millimeter

kann bleibend
sein, wird je-
doch mei-
stens zu-

- rickoperiert
siehe Seite 5

bevorzugt rechter Oberbauch,
linker jedoch auch méglich
ca. 2 cm runde Offnung, wo
eine Schlinge des Dickdarms
vor die Bauchhaut gezogen
und geoffnet wird. Man hat
dadurch zwei Offnungen.
Erste Offnung (zufiihrende

Endstindige (eine Offnung, bleibend) Colos

Stuhl:

Stuhl:

tomie

erhoht und wird auf der
Bauchhaut mit N&hten
fixiert., (Der Dickdarmaus-
gang ist bei Berlhrung
nicht schmerzempfindlich.)
fest und geformt. Man ver-
spirt keinen Stuhldrang,
kann den Stuhldrang und
die Bldhungen nicht unter-
dricken. Der Stuhl kommt
jedoch selbst 1 - 2 mal tdg-
lich, abhdngig von Nah-
rungs-, Flissigkeitsaufnah-
me und Bewegung.

Doppelldufige Colostomie bzw. Trans-
versumcolostomie (zwei Offnungen)

Schlinge): Hier kommt Stuhl
heraus. Zweite  Offnung
(abfiihrende Schlinge): Von
hier fiihrt der ruhiggestellte
Darmabschnitt weiter (s. Skiz-
ze). Hier kann es zu Schieim-
absonderungen kommen. Die
Offnung ist ebenfalls ein paar
Millimeter Uber der Bauch-
decke, wird mit Ndhten fixiert
und ist schmerzunempfindlich.
eher breiig, kann jedoch 3 - 4
mal taglich kommen, sonst wie
bei endsténdiger Colostomie.

Uz in Stomak

Endstdindige bleibende Ileostomie

Ursache: siehe Seite 5

Lage: rechter Unterbauch, auch lin-
ker Unterbauch méglich -

Aussehen: ca. 1,5 cm runde Offnung in
der Bauchdecke, wo der
Diinndarm  herausgezogen
und mit Nahten fixiert wird.
Ist ca. 1 - 2 cm erhoht und hat
ein nippelférmiges Aussehe-
hen (siehe Foto). Wichtig! Der
Darm selbst ist nicht empfind-

Doppelliufige Ileostomie

kann bleibend sein, wird jedoch meistens

zurlickoperiert
Ursache: siehe Seite 5
Lage: rechter Unterbauch, auch lin-

ker Unterbauch moglich
Aussehen: ca. 1,5 - 2 em runde Offnung.
Es wird hier eine Dinndarm-
schlinge vor die Bauchhaut
gezogen und gedffnet. Man
hat dadurch zwei Offnungen:

Stuhl:

Stuhl:

lich, jedoch die umliegende
Haut muss vor Stuhlberiih-
rung geschitzt werden, um
Hautrétungen vorzubeugen.
flissig bis breiig und sehr
aggressiv (enthidlt Enzyme
von Bauchspeicheldriise und
Galle. Dinndarm hat nicht die
Fahigkeit, dem Stuhl Wasser
zu entziehen und einzudicken,
daher kommt es zu weniger
Bldhungen); 4 - 6 mal téglich
Stuhlentleerung, die man
nicht unterdriicken kann.
Natlrlich ist das abhingig
von Nahrungs-, Fllssigkeits-
aufnahme und Bewegung.

Eine zum Stoma hinflihrende
stuhlférdernde Offnung. Diese
ist auch 1 - 2 cm erhght und
ein vom Stoma wegfiihrender
Darmteil, der flach in der
Bauchdecke eingenaht ist, wo
eine  Schleimabsonderung
moglich ist.

flissig bis breiig und sehr
aggressiv (enthalt Enzyme von
Bauchspeicheldriise und Galle.
Diinndarm hat nicht die Fahig-
keit, dem Stuhl Wasser zu ent-
ziehen und einzudicken, daher
kommt es zu weniger Blahun-
gen). 4 - 6 mal taglich Stuhl-
drang, den man nicht unter-
driicken kann.
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Die Wahl der Versorgungsmoglich-
keiten bei Colostomie und Ileostomie
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Welche Anforderung wird
an eine optimale Stoma-
versorgung gestellt?

Die Versorgung soll folgendes gewahr-
leisten:

@ absolute Abdichtung

@ hautfreundlich

@ knisterfreies Material
® leichte, unkomplizierte Handhabung

@ geruchssicher

@ haltbares Material

® unauffillig anderen  Personen
gegeniiber, nicht auftragend

® vertraglich

® gut zu entfernen

Die Auswahl an Stomaversorgungsar-
tikeln ist heute so groB, dass flr jeden
Patienten die optimale Lésung gefun-
den werden kann.

ST ASY eSO GEAINT)

Man unterscheidet grundsatzlich zwischen
ein- und zweiteiligen Beutelversorgungen

® einteil ig.e Versorgung

Hier sind die Platte und der Beutel
miteinander verbunden und die
Beutel6ffnung ist entweder vorge-
stanzt oder mittels GroBenskalen
zum Ausschneiden vorgerichtet. Der
Vorteil ist, dass dieses System sehr
anschmiegsam, flexibel, weniger
auftragend, hygienischer und einfa-
cher zu handhaben ist. Ein even-
tuelter Nachteil ist, dass bei haufi-
gem Beutelwechsel Patienten mit
Hautproblemen Rétungen bekom-
men kdénnten.

® zweiteilige Versorgung

Hier sind die Platte und der Beutel
extra, die Plattendffnung fir das
Stoma ist entweder vorgestanzt
oder mittels GroBenskalen zum
Ausschneiden vorgerichtet. Der Vor-
teil besteht darin, dass man die
Platte bis zu drei Tagen auf der Haut
belassen kann (ideal bei Hautpro-
blemen oder wenn man auf fremde
Hilfe angewiesen ist). Der Nachteil
besteht im eher steifen Material. Es
ist auch ein wenig komplizierter, da
zur Handhabung mehrere Schritte
notwendig sind.



Was verwendet man bei Colostomie?

Sie kdnnen, wie vor-
hin angefiihrt, ein-
oder zweitellige
Systeme verwenden.
Es gibt verschiedene
GroBen, Formen und
Materialien, die alle
sehr hautfreundlich
sind. lhre Stomaberaterin zeigt lhnen
gerne die verschiedensten Produkte und
informiert Sie iiber die Vor- und Nachtei-
le. Wichtig ist, dass der Beutel geschlos-
sen ist und einen Kohlefilter hat, damit

Alternativen in der Colostomieversorgung

® Conseal - \
die Stoma-
versorgung
ohne Beutel

Geeignet bei einer
Colostomie mit nor-
mal geformter Ausscheidung. Conseal
besteht aus einem weichen Schaumstoff-
stopsel, den es in verschiedenen Langen

gibt. Dieser Stopsel dehnt sich im Darm

aus  und i
blockiert so !
die  Aus-
scheidun-
gen.

Darmgase
kénnen

SO ErSOrEaIne]

die Bldhungen ge-
ruchlos aber nicht
gerduschlos entwei-
chen koénnen. lhre
Beutel sollten Sie
nach Bedarf wech-
seln. In den meisten
L Fallen sollen diese
Beutel ein- bis zweimal pro Tag gewech-
selt werden. Auf jeden Fall nach 24
Stunden sollten Sie einen neuen Beutel
anbringen, denn nach dieser Zeit ist die
Kapazitdt des Filters immer erschopft.

trotzdem geruchs-
neutral entweichen.
~ Esgibtauch hier ein-
~und zweiteilige Sys-
- teme. Das Einfiihren
des  Conseal-Ver-
schlusses ist einfach
und nicht schmerz-
haft. Probieren Sie es, und Sie werden
feststellen, wie einfach die Handhabung
und angenehm das Tragegeflihl ist. Flr
weitere Informationen steht lhnen lhre

\ ~ Stomabe-

e )

raterin zur
Verfligung.
Nehmen
Sie diese
Gelegen-
heit wahr.

SLOTAEY TS OS]

® Die Irriga-

tion - eine

Alternative A
Durch das Einspiilen 24
kérperwarmen Wass- "‘/3
sers in den Dickdarm k2
- liber das Stoma, 054)1

kommt es zur Deh-
nung des Colon
(Dickdarm) - wird die
Stuhlaustreibung angeregt. Der grofe
Vorteil liegt darin, dass es 24 - 48 Stun-
den keine Ausscheidung gibt, ca. 12
Stunden keine Winde, keine Beutelver-
sorgung - nur eine kleine Stomakappe ist
notwendig, die keine schadliche Wirkung
auf Darm und Kérper hat. Voraussetzung
zur Darmspllung ist die richtige Stuhl-

-

E

beschaffenheit, man
darf keinen Bruch im
Bereich des Stomas
haben, keine Siphon-
bildung. Es ist dafur
eine gute Anleitung
Ihrer Stomaberaterin
notwendig und vor
allem muss man
daflir Zeit haben (ca.
1 Stunde und wenn
es geht, immer zur gleichen Zeit durch-
fiihren). Sechs Wochen nach der Opera-
tion sind erste Versuche maglich. Fragen
Sie Ihren Arzt, ob die Irrigation fiir Sie in
Frage kommt. Erlernen Sie die Darmspii-
lung immer mit Hilfe von qualifiziertem
Personal - wenn mdoglich mit lhrer
Stomaberaterin.
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Was verwendet man bei Ileostomie?

Sie kdnnen, wie auf Seite 9 angeflhrt,
ein- oder zweiteilige Systeme verwen-
den. Es gibt verschiedene GroBen, For-
men und Materialien, die alle sehr haut-
freundlich sind. lhre Stomaberaterin
zeigt lhnen gerne die verschiedensten
Produkte und informiert Sie Uber die
Vor- und Nachteile. Wichtig bei dieser
Beutelversorgung ist, dass diese Beutel
einen Bodenauslass haben, damit man
den Stuhl (sehr fliissig bis breiig) ofters

am Tag entleeren kann. Eine Alternative
zum einteiligen System ist das zweiteili-
ge System, also Platte und Beutel
getrennt — Beutel missen ofters am Tag
gewechselt werden. Diese Alternative ist
vor allem geeignet, wenn man nicht den
Beutel entleeren will.

Wichtig ist ein sehr guter Hautschutz,
der zusatzlich mittels einer Paste erreicht
werden kann, da - wie o. a. - die Aus-
scheidung sehr aggressiv ist.

Wichtige Hilfsmittel fiir alle Verfahren

@ Kohlefilter

Besteht aus Aktivkohle. Die Aufgabe
des Kohlefilters beim Luftaustritt aus
dem Beutel ist die Geruchsstoffe zu
absorbieren. Bei starken Darmgasen
ist die Haltbarkeit niedriger als 12
Stunden. Weiters ist die Haltbarkeit
von der Stuhlbeschaffenheit abhin-
gig. Der Filter muss durch spezielle
Klebeetiketten (sind in jeder Packung
vorhanden} beim Duschen oder
Schwimmen abgeklebt werden, da
ansonsten seine Funktion verloren
geht oder vermindert wird.

@ Deodorantien,

medizinische Kohle
Deos sind als Tropfen oder als Sprays
théltlich, die medizinische Kohle als

Pulver oder Tabletten. Beides wird in
den Beutel gegeben und nimmt den
Geruch des Stuhls.

@ Giirtel

Dieser besteht aus hautfreundlichen
elastischen Materialien. Der Gurtel
ist bis zu 90 Grad auswaschbar und
etwa 2 cm breit und dient zur Fixa-
tion bei Basisplatten mit Vertiefung
und zur zusatzlichen Befestigung des
Beutels.

® Verschlussklammer
Diese Produkte gibt es als Einwegpro-
dukt und als Mehrwegartikel. Der Ver-
schlussmechanismus und das Ausse-
hen sind unterschiedlich - je nach
Hersteller.

J3vinas Versorgung

@ Hautpflegemittel,
Hautschutzmittel

Hautpflegemittel werden in Form von
Salben, Pasten, getrdnkten Tlichern,
Sprays und Gels angeboten. Die Wir-
kung dieser Mittel ist unterschiedlich.
Durch Alkoholzusatze wird eine Ger-
bung der Haut erreicht. Durch Zusatz
von pflegenden Substanzen erreicht
man eine Unterstiitzung der Haut-
funktion. Pasten und Puder (speziell
von den Stomafirmen angeboten)
verbinden sich mit der Stomaversor-
gungsplatte innerhalb von 12 - 24
Stunden und lassen sich mit dieser
leicht entfernen. Sie haben einen
zweifachen Effekt: bei Rétung der
peristomalen Haut - heilende Wir-
kung und zusatzlichen Halt des Ver-
sorgungssystems. Bei einem Haut-
schutzfilm wird ein dinner Schutz-
film auf der Haut gebildet. Vor der
Verwendung

diverser

Hautpflege-

mittel sollte

man diese auf

etwaige All-

ergie testen o w st

bzw. feststel- A
len, ob diese ;
Pflegemittel I |
iberhaupt |
notwendig
sind.

| |

@® [rrigationspumpe
Mit dieser elektrischen Irrigations-
pumpe kdnnen Sie Wasser in den
Dickdarm einspiilen, dadurch kommt
es zur Stuhlaustreibung (siehe auch
Seite 11).




Worauf sollte man
beim Beutelwechsel achten?

® Auswahl der

Raumlichkeiten
im Spital - Stomaambulanz
WC mit Waschbecken und
eventuell Spiegel
Zuhause - WC
Badezimmer

@ Vorbereiten der notwendi-
gen Utensilien?

e ih

-

2 Mullkompressen mit Wasser und
ph-neutraler Seife

2 Mullkompressen mit Wasser

2 trockene Mullkompressen (insge-
samt 6 Mullkompressen)

Schere, Schablone zum Abmessen des

Durchmessers, Entsorgungsbeutel,

Rasierer, Hautschutzpaste zum Aus-

gleich von Falten und Vertiefungen

neues Stomaversorgungsprodukt (Plat-

te + Beutel)

bei Bedarf - BRILLE nicht vergessen!

® Entfernung
der alten Versorgung

Hier ist darauf zu achten, dass die Haut
nicht zu sehr gereizt wird. Am besten, Sie

beginnen von oben nach unten mit einer
Hand vorsichtig die Platte von der Haut
zu l6sen und mit der anderen Hand hal-
ten Sie die Haut zurlick. NIE herunterrei-
Ben, es konnten dadurch Hautverletzun-
gen entstehen. Man zwickt sich den Ent-
sorgungsbeutel in die Unterhose oder
Hose - mit dieser Technik ist die Gefahr
einer Beschmutzung der Kleidung gering
oder Uberhaupt nicht gegeben. Den
gebrauchten Beutel gibt man in den Ent-
sorgungssack.
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@ Die Reinigung von Stoma
und umliegender Haut

Bei starken Stuhlresten sollte man
zuerst mit Toilettepapier den Stuhl vom
Stoma abheben bzw. wegwischen.
Dann beginnen Sie mit den feuchten
Seifenmullkompressen die Haut von
auBen nach innen zum Stoma zu reini-
gen (siehe Skizze), um keine Stuhlreste
in darumliegendes Hautgebiet zu brin-
gen. Als nachstes werden mit den
feuchten Mulltupfern die Seifenreste
entfernt. Zum Schluss trocknen Sie die
Haut mit den zwei trockenen Mullkom-
pressen gut ab. (Mit dem Fon trocknen
ist nicht notwendig, das trocknet die
Haut nur aus). In der Regel lassen sich
alle Riickstande auf der Haut gut mit
Wasser und ph-neutraler Seife l&sen.
Falls noch Reste von der Hautschutzpa-
ste da sind - bitte nicht unbedingt
wegrubbeln versuchen - belassen.

@ 15

Neue Hautschutzpaste - wenn not-
wendig - dazugeben, dadurch geht es
beim nachsten Plattenwechsel pro-
blemlos herunter. Sie kdnnen sich
selbstverstandlich auch unter die
Dusche stellen oder ein Vollbad neh-
men, um so lhr Stoma zu reinigen. Falls
Sie einmal keine Mullkompressen zur
Verfligung haben, kénnen Sie auch die
Kiichenrolle verwenden. (Eignet sich
zum Befeuchten!) Jedoch sollen keine
fusselnden Sachen wie Zellstoff, unhy-
gienische Schwamme und Waschlap-
pen benutzt werden.

VERBOTEN
BENZIN, ATHER, ALKOHOL, OLE,
CREMEN, DESINFEKTIONSMITTEL

® Rasur der peristomalen Haut
(Haut rund um das Stoma)

Besonders bei mannlichen Stomatra-
gern ist darauf zu achten, dass die
Umgebung des Stomas haarfrei ist, da
sonst beim Abldsen der alten Versor-
gung Haare ausgerissen werden. Die
dabei enstehenden Wunden kdnnen
sich infizieren. Die Rasur mit Rasier-
messer oder mit Enthaarungscremen
sollte vermieden werden, da es zu klei-
nen Schnittverletzungen und Hautirri-
tationen (Rotung) kommen kann. Emp-
fehlenswert ist die Rasur mit einem
elektrischen Rasierer.



@® Anpassung der Beutel- bzw.
Platten6ffnung

Die LochgroBe von der Platte (bei 2-teili-
gem System) bzw. des Beutels (1-teiliges
System) darf nur so groB sein wie der
Darm bzw. das Stoma. Ganz wichtig bei
Diinndarmausgang - weil hier der Stuhl
sehr aggressiv ist und es sehr schnell zu
Hautveranderungen kommen kann. Ver-
wenden Sie die angefertigten Schablo-
nen (sind in jeder Packung enthalten)
zum Abmessen des Stomas, oder wenn
Sie keine vargefertigte Schablone bei der
Hand haben, fertigen Sie sich notfalls
selbst eine an.

WICHTIG: Das Stoma verdndert sich in
GroBe und Form in den ersten 6
Wochen, daher nachmessen.

TIPP: Es gibt von der Firma Convatec
einen Stanzenschneider mit verschie-
den einstellbaren GroBen.
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Falls Sie die Offnung doch zu
grofl erwischt haben - keine
Sorge - verwenden Sie nun eine
Hautschutzpaste zum Ausglei-
chen. Diese Paste geht eine gute
Verbindung mit der Platte ein,
dadurch ist guter Halt gegeben
(siehe Zubehor Pasten).

® Anbringen
der neuen
Stomaversorgung

Zuerst losen Sie die Schutzfolie ab,
dann (bei 1-teiligen Systemen) halbie-

i
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Sroinge ersognug

ren Sie die Beuteloffnung und stiilpen
den Beutel von unten nach oben. Kle-
befolie des Beutels sollte faltenfrei
sein. Nach dem Hinaufkleben kénnen
Sie die Hand ein bisschen daraufhalten
- denn durch die Warme schmiegt sich
der Beutel besser an die Haut an.

Sie kénnen die Versorgung im Sitzen
oder Stehen (ist besser, da der Bauch
faltenfreier ist) anbringen - je nach
Sichtverhiltnissen.

® Entsorgung
des alten Beutels

Jetzt konnen Sie den eingezwickten
Entsorgungsbeutel aus der Hose ent-
fernen - zukniipfen und im Restmiill
entsorgen. Am besten ist es, sich einen
geschlossenen Eimer fir die Entsor-
gung zuzulegen.

® Allgemeine Hinweise
und Tipps

Niemals einen Beutel kleben lassen, der
bereits undicht ist. Auch nicht mit Pfla-
ster oder Tupfer versuchen abzudich-
ten. Eine Hautrdtung kann innerhalb
weniger Stunden auftreten. Der Beutel
sollte nicht prall voll werden. Entweder
bei halber Flllung entleeren bzw. Beu-
tel wechseln. Zu schwerer Beutel 19st
sich.

Achten, dass der Filter seine Aktivitat
nicht verliert, daher beim

Duschen/Schwimmen Filter mit dafir
vorgesehenen Klebeetiketten abkleben.
Nachher wieder entfernen. Auch daran
denken, dass der Filter nach einer
gewissen Zeit z. B. 6 - 8 Stunden, auch
dann, wenn kaum Stuhl, dafiir aber
Blahungen vorhanden waren, ver-
braucht ist. Dann neuen Beutel ver-
wenden!

Beginnen Sie schon friihzeitig zu Gben
und lhre Stomaversorgung selbstandig
zu machen, denn dadurch ist die Gele-
genheit gegeben, die eventuell entste-
henden Probleme friih zu erkennen und
eine Losung zu finden. Wenn Sie es
wiinschen, kdnnen auch Angehdrige
Ihrer Wahl miteinbezogen werden.

Achtung!

Falls eine Chemo- oder Be-
strahlungsbehandlung notwen-
dig ist, kann es dadurch zu
einer Veranderung der Stuhibe-
schaffenheit kommen - eher
fllissig bis breiig — und die Aus-
scheidungen kdnnen aggressi-
ver sein. Daher ist ein guter
Hautschutz bzw. die Umstellung
von geschlossenem Beutel auf
Ausstreifbeutel notwendig.
Bitte kontaktieren Sie lhren Arzt
und lhre Stomaberaterin.



Fir jeden Menschen ist eine gesunde,
ausgewogene Erndhrung wichtig fiir
das ,WOHLBEFINDEN"

Als Colostomiepatient kénnen Sie im
Prinzip alles essen. Probieren Sie aus,
was lhnen bekommt und welche Nah-
rungsmittel bei lhnen Veranderungen
verursachen. Am besten, Sie legen sich
ein kleines Bucherl an und notieren,
mit welchen Nahrungsmitteln Sie die
Funktion Ihres Stomas beejnflussen.

Die Wirkungsweise ver-
schiedener Nahrungsmittel
Blahend

seltener Obst
Eier
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Bier

Zwiebel

kohlensaurehaltige Getranke
Bohnen

Sauerkraut

Blahungshemmend
Preiselbeeren
Joghurt

Geruchserzeugend
Eier

Fleisch

seltener Gemiise
Fisch

Zwiebel

Knoblauch
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verschiedene Kise
Gewlirze

Geruchshemmend
Spinat

griner Salat
Petersilie
Preiselbeeren
Joghurt

Stopfend
gekochte Milch
Schokolade
Mais

Rotwein
WeilBbrot
Kartoffeln

Abflihrend

rohes Obst

rohes Gemiise

Bier

Kaffee

Zucker

Bohnen

Pflaumen- und Sauerkrautsaft
Alkohol

Sie mussen sich selbst bzw. lhren Darm
kennen lernen, um die Vertraglichkeit
der verschiedenen Nahrungsmittel her-
auszufinden. Probieren Sie Nahrungs-
mittel, die Ilhnen Beschwerden
gemacht haben ruhig noch einmal aus,
um die Wirkung kennenzulernen und
festzustellen, ob der Darm sich schon
daran gewohnt hat.
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Fur lleostomiepatienten gibt es emp-
fohlene Diatrichtlinien!

Dies sollte kein strikter Speiseplan sein,

sondern nur eine Richtlinie, um die

Nahrungsmittelwirkungen besser zu

verstehen. Um die Wirkung kennenzu-

lernen, sollte jedes neue Nahrungsmit-
tel einzeln ausprobiert werden. Der

Flissigkeitsbedarf sollte wahrend der

Mahlzeiten gedeckt werden, ein lang-

sames und gutes Kauen des Essens ist

besonders wichtig.

1. Nahrungsmittel, die eine Stoma-
blockade (ist ein Verschiuss des Sto-
mas, hervorgerufen durch nicht aus-
reichend zerkleinerte Nahrung) ver-
ursachen kdnnen, sollten vermieden
werden, wie:

Ballaststoffreiche Nahrungsmittel,
wie Sellerie, verschiedenes rohes
Gemise, Sauerkraut, Mais, Kokos-
nuss, Spargel, Niisse, Pilze, Trauben,
ungeschilte Apfel, Ananas, Orangen
und Grapefruit.

Stark wasseraufnehmende Nah-
rungsmittel wie Kleie, Popcorn,
Rosinen, ungekochte kandierte und
getrocknete Friichte, Haferflocken.

2. Flussigkeitszufuhr
Um den Flissigkeitshaushalt zu
bilanzieren und zu verbessern, ist es
anzuraten, 8 - 10 Glaser Flissigkeit,
das sind ca. 2 - 2,5 Liter taglich, zu
sich zu nehmen, um eine ausrei-




chende Nierenfunktion zu gewahr-
leisten, und vor allem, um den
erhohten Fliissigkeitsverlust durch
die lleostomie auszugleichen.

Sollte vermehrter Durchfall auftre-
ten, so ist eine Flissigkeitsmangel-
erscheinung sowie eine Entgleisung
des Salzhaushaltes maglich. Diese
Symptome beinhalten Durst,
Schwiche, langsam ansteigendes
Fieber, Rlickgang der Urinausschei-
dung, reduzierte Aufmerksamkeit
bis Dammerzustand sowie Muskel-
krampfe. Sollte eines dieser Sympto-
me auftreten, muss der zustandige
Arzt kontaktiert werden.
Normalerweise sollte durch vermehr-
te Flissigkeitszufuhr (keine Frucht-
sifte) ein Flussigkeitsmangel vermie-
den werden. Um den Kaliumverlust
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auszugleichen, sollte vermehrt Suppe
gegessen, Tee und Orangensaft
getrunken werden. Kaliumhaltige
Nahrungsmittel sind auf3erdem noch
Bananen, Orangen, Kartoffeln, Spinat,
Tomaten und Marillen.

Achtung!

Falls eine Chemo- oder Bestrahlungs-
behandlung notwendig ist, kann es
dadurch zu einer Verdnderung der
Stuhlbeschaffenheit kommen - eher
fllssig bis breiig — und die Ausschei-
dungen konnen aggressiver sein.
Daher ist ein guter Hautschutz bzw.
die Umstellung von geschlossenem
Beutel auf Ausstreifbeutel notwen-
dig. Bitte kontaktieren Sie lhren Arzt
und lhre Stomaberaterin.

Wichtige Tipps vor der Entlas-
sung aus dem Krankenhaus

Mit der Entlassung aus dem Kranken-
haus beginnt fiir Sie ein neuer Lebens-
abschnitt. Sie stehen vor der Heraus-
forderung, den Alltag mit Ihrem Stoma
mehr oder weniger neu zu ordnen und
zu meistern.

Daher ist es wichtig, dass Sie vor der
Entlassung Informationen Gber folgen-
de Punkte erhalten:

® Wo und wie bekomme ich
meine Stomaversorgung?

Das Bestellschema ist je nach Versiche-
rung verschieden

Stmk. GKK: Hier gibt es eine eigene
Anlaufstelle im GKK Ambulatorium in
Graz, bei Sr. Burgi. Man kennt Sr. Burgi
auch in den GKK-AuBenstellen. Mit ihr
missen Sie Kontakt aufnehmen, um

SEOMUEVETSOR UG

Ihre Produkte zu ordern. Sr. Burgi gibt
die Bestellung dem Bandagisten lhrer
Wah! weiter. Dieser schickt thnen die
Ware entweder nach Hause oder Sie
konnen sie im Geschdft abholen. Die
Stmk. GKK bewilligt Ihnen folgende
Produkte kostenlos bzw. ohne Selbst-
behalt:
- Stomabeutel und Platten von ver-
schiedenen Firmen
- Stomahautschutzpaste
Fir Mulltupfer, Entsorgungsbeutel,
Hautlotion, Reinigungstlicher miissen
Sie selbst aufkommen.

BVA, EisenbahnKK, KFA, Bauernkassa:
Hier brauchen Sie vom Hausarzt eine
Heilbehelfsverordnung oder ein Rezept,
wo Produktart und Menge vermerkt
sind. Die Kassen bewilligen alle Produk-
te und diese werden je nach Wunsch
vom  Bandagisten nach Hause
geschickt.

SVA gewerbliche Wirtschaft, Berg-
arbeiter: Fiir die erste Verordnung der
Produkte bendtigen Sie einen Heilbe-
helfsschein {wird vom KH ausgeflillt).
Fiir weitere Bestellungen gibt es ein
eigenes Formular (erhaltlich beim Ban-
dagisten), wo Sie Produktart und
Menge einsetzen miissen. Nehmen Sie
gleich mehrere Formulare, die Sie bei
weiteren Bestellungen dem Bandagi-
sten senden, faxen oder telefonisch
durchgeben kénnen. Hier brauchen Sie
nicht zum Hausarzt zu gehen! Die
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Sachen werden lhnen zugesandt.
Die o. a. Daten sind ohne Gewahr. Es
empfiehlt sich, bei lhrer Kasse noch
genau nachzufragen.

@ Was bekomme ich alles mit
bei der Entlassung aus dem
Krankenhaus?

1. Fiir ca. ein Monat alle Stomaversor-
gungsprodukte, die Sie brauchen. lhr
jeweiliger Bandagist bringt sie
direkt in das Krankenhaus, infor-
miert Sie und erklart thnen das
Bestellschema. So ersparen Sie sich
einen Weg nach der Entlassung aus
dem Krankenhaus.

2. Weiters sollte lhnen lhre Stomabe-
raterin  einen  Versorgungspass
geben, der folgende Punkte enthalt:
Name, Art des Stomas, welche Ver-
sorgungsprodukte, Kontrolltermin
und Kontaktadresse mit Telefon-
nummer

Versorgungspass der Stoma-Ambulanz
Krankenhaus der Barmherzigen Briider
Chirurgische Abteilung

PATIENTENDATEN

Name:

geb:___ il i ol
Adresse: _

Tel: b




3. Informationsmaterial iiber die ILCO-
Vereinigung. ILCO ist eine Selbsthilfe-
gruppe von lleo-, Colo- und Urosto-
mietragern. In der Steiermark gibt es
eine Gruppe in Graz (STIG = Steirische
Interessengemeinschaft), die sich ein-
mal im Monat zu einem gemlitlichen
Jour fix trifft.

Ihre Stomaberaterin gibt hnen gerne
mehr Information.

4. Informationsmaterial iiber Ermnahrung,
Sport, Freizeit, Partnerschaft, Sexua-
litat und sozialrechtliche Fragen.

5. AuBerdem sollten Sie je nach Grund-
erkrankung iber die jeweiligen Nach-
sorgeuntersuchungen bzw. -behand-

Freizeit, Sport,

Die Wiedereingliede- TN\
rung in den Alltag ist — -

eine neue Herausfor- /-

derung, der sich / / \ ™

jeder stellen muss. X
Dabei spielt es eine =

groBe Rolle, ob Sie™<" ,
begleitende Hilfe ~ 7

durch Familienange- //E/
horige und Freunde /

haben oder ganz auf sich

allein gestellt sind (in solch
einem Fall sofort an die Selbst-
hilfegruppe ILCO wenden). Ent-
scheidend ist sicherlich, ob Sie Ihr Stoma
akzeptieren - dies ist namlich die Grund-

Ifebensqualitas

lungen informiert werden. Vor allem
bei Patienten, bei denen wegen einer
bosartigen Geschwulst eine Opera-
tion durchgefiihrt wurde, ist eine
sténdige Kontrolle wichtig. Dazu gibt
es Nachsorgepldne. Diese beinhalten
Untersuchungen des Blutes, der Leber,
der Lunge, des Bauches, des Stomas
und des Afters.

Besprechen Sie all Ihre Fragen
mit lhrem Arzt und lhrer
Stomaberaterin. Fragen Sie, bis
Ihnen alles verstandlich ist!

Reisen

// voraussetzung flr weitere
Schritte im Alltag.
Nicht jedem ist es vergonnt,
b, so nlichtern und hel-
o, ~  fend sein Stoma zu
’&__’_ beschreiben, wie

ein englischer Sto-
mapatient es tat.

4 Zitat: ,lch  muss
q mein Stoma prak-
tisch als  Freund
"\ betrachten - schlieBlich
T hat es mir das Leben

gerettet - wenn auch als

einen Freund, auf den ich gut und gerne
hatte verzichten konnen. Aber der wahre

PEDEnNSquAtial

Freund zeigt sich eben in der Not!" Pfle-
gen Sie Freundschaften in jedem Fall
weiter, Verstecken Sie sich nicht hinter
schiitzenden Wohnungsmauern. Gehen
Sie Ihrer Lieblingsbeschaftigung - lhren
Hobbys - nach. Jegliche Sportart wie
Skifahren, Bergwandern, Schwimmen,
Ballspiele, Golf etc. kénnen Sie weiterhin
durchfiihren. Rudern, Gewichtheben sind
Sportarten, die die Bauchmuskulatur
stark beanspruchen und sollten daher
vermieden werden. Schwimmen ist ein
durchaus empfehlenswerter Sport, der
aber aufgrund von Hemmungen und
Vorbehalten (Bin ich sicher? Hilt der
Beutel? Was sieht man davon? Werde
ich von den anderen Badegésten gedul-
det?) nicht von jedem Stomatriger aus-
gelbt wird. In puncto Sauberkeit hilft
hier sicherlich das treffende Zitat eines
Arztes aus einer Projektstudie von Sché-
bel-Bassinger: ,Wir alle mUssen beim
Besuch eines offentlichen Bades davon
ausgehen, daB sich NICHT-Stomatrager
nach der Defakation Ihre Analregion nur
mehr oder weniger ordentlich reinigen.
Beim Stomatrager kann ich sicher sein,
dass er sich dieses Problems mit wesent-
lich groBerer Sorgfalt widmet, weshalb
ich beziiglich einer méglichen Verunrei-
nigung des Badewassers von ihnen
nichts zu befiirchten habe. Dies befiirch-
te ich eher von den zuerst genannten.
Die Sanitatshauser bieten auch spezielle
Badebekleidungen an. Auch Stomakap-
pen bzw. Mini-Beutelversorgungen

waren hier
von Vorteil.
Ratsam ist
es, bei der
Urlaubspla-
nung ein
Augenmerk
auf die Sa-
nitarein-
richtung zu
haben.
AuBerdem
sollten Sie
im Handge-
pack  ein
kleines Pa- o
ket mit lhren notigsten Versorgungsarti-
keln haben. Nehmen Sie auch genug
Stomaprodukte mit, weil die Anschaf-
fung in fremden Landern meist kompli-
ziert ist. In Landern mit hoher AuBen-
temperatur und Luftfeuchtigkeit wird
auch lhr Schweil3 anders, hiufiges
Wechseln der Versorgung kann dann
eine Folge sein.

Beuteliiberziige aus Baumwolle, die man
auch auswaschen kann, kénnen hier
behilflich sein. Wasser, das keine Trink-
qualitat hat, sollte entweder abgekocht
werden, z. B.: fiir die Irrigation, oder man
verwendet zum Reinigen stilles Mineral-
wasser - also ohne Kohlensdure - oder
feuchte Reinigungstiicher (auch wenn
hier Alkoholzusatz vorhanden ist - vor-
ubergehend ist es nicht belastend fiir die
Haut).
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Lbensnualiess

Partnerschaft

Gegenseitiges Vertrauen ist auch die
Grundlage fiir das gemeinsame Bewaltigen
der neuen Lebenssituation. Versuchen Sie
offene Gesprache mit lhrem Partner tber
Ihr Stoma zu filihren. Je friiher Sie damit
beginnen (z. B: im Krankenhaus), desto
besser geht es Ihnen und lhrem Partner. lhr
Wohlbefinden und das lhres Partners sind
davon abhangig, wie offen sie zueinander
sind. Sprechen Sie auch sexuelle Probleme
an. (Beim Geschlechtsverkehr kénnen klei-

Dieser Text stammt aus dem Kapitel ,Die
vielen kleinen Schritte fir eine groBe Ver-
anderung” aus dem Buch von Franz
Schmatz (Titel) Seite 57.

nere Versorgungen wie Minibeutel, Stoma-
kappen oder Beuteliiberzlige sehr hilfreich
sein). Scheuen Sie sich nicht psychologi-
schen Rat in Anspruch zu nehmen. ihre
Stomaberaterin kann thnen mit Kontakt-
adressen weiterhelfen. Es spricht grund-
satzlich nichts gegen eine Schwanger-
schaft bei einer stomabetroffenen Frau. In
jedem Fall empfiehlt es sich, friihzeitig
einen Arzt einzuschalten, der sich in der
Thematik auskennt.

Sie gehen und sagen:
“ 3 Trag es mit Fassung!
Nimm es nicht so tragischl
Andere Ieiden noch meh!
Wer weil, wofiir es gu:&t‘!

—  =wDu kannst stolz auf Dickiin!
o Es wird schon wieder!
Das gehort zum Leben!
Und Sie gehen weiter
' und tun, als ob nichts
gewesen ware
Ich mochte
schreien . ..

..
”»

Es ist zu Beginn nicht so einfach, dass
man sein Stoma akzeptiert - es kommt
dadurch zu einer Verdnderung im Korper-
aussehen, die Auseinandersetzung mit der

IChensqualitat

Grunderkrankung und den Konsequenzen
im sozialen und privaten Umfeld stellen
eine enorme psychische Belastung flr Sie
dar. Versuchen Sie daher, |hr Stoma so
schnell wie mdglich zu akzeptieren und
alle VersorgungsmafBnahmen, die Sie flir
eine selbstandige Stomaversorgung brau-
chen, zu erlernen. Dies sollte schon im
Krankenhaus wahrend |hres stationaren
Aufenthaltes gelbt werden. Erst dann,
wenn Sie das Gefiihl haben, selbstandig
Ihre Versorgung machen zu kdnnen, soll-
ten Sie nach Hause gehen.

s

Selbstversorgung macht
Sie unabhdngig!

Als Hilfestellung und Unterstiitzung stehen
lhre Stomaberaterin, das Pflegepersonal
und die Arzte gerne zur Verfiigung. Zur
Unterstlitzung fiir lhre Stomaversorgung
zuhause gibt es verschiedene soziale Ein-
richtungen, die lhnen dabei behilflich sind
(Hauskrankenpflege, Selbsthilfegruppen).
Uber weitere Hilfsmittel, wie z. B: Kranken-
bett, Notruftelefon, Essenszustelldienst
fragen Sie Ihre Stomaberaterin!

Kontaktadressen

Hier stehen lhnen einige kompetente
Informationsmaoglichkeiten und Kontakt-
stellen zur Verfligung.

@ Die osterreichische ILCO ist eine Selbst-
hilfevereinigung von lleostomie, Colo-
stomie und Urostomietrdgern. Ziel ist
es, Operierten und Schicksalsgenossen
mit Rat und Tat beizustehen. Im Rah-
men regelmaBiger Treffen sowie durch
Haus- bzw. KH-Besuche werden Erfah-
rungsaustausch und Beratungsgespra-
che durchgefiihrt. In Osterreich gibt es
etwa 15.000 Betroffene, und die ster-
reichische ILCC hat es sich zum Ziel
gesetzt, den Stomapatienten zu helfen.
Zweigstelle Graz: Sud-, Ost-, Weststmk.
Alois Hirmke, 8021 Graz, Babenberg-
straBe 122, Tel: 0316/ 91- 48 -54

® Verband Gsterreichischer Stomathera-
peuten. Dies sind diplomierte Gesund-

heits- und Krankenpflegepersonen, die
durch Zusatzausbildung befahigt sind,
Patienten mit Stomaanlagen, Fisteln,
Wunden oder Inkontinenzproblemen im
Rahmen des Pflegeprozesses kompe-
tent zu betreuen. Unser Ziel ist es, durch
individuelle Betreuung der Betroffenen
deren Selbstandigkeit zu unterstiitzen
und die Lebensqualitédt zu fordern.
Adresse in Graz:
Sr. Barbara Nussbaumer-Grillitsch,
8010 Graz, Marschallgasse 12, Sto-
maambulanz im Krankenhaus der
Barmh. Bruder, Tel. 0316/7067-5371,
Mo - Fr 7.30 - 15.00 Uhr

@ Es konnen Listen von Kontinenz- und
Stomaberatungsstellen  angefordert
werden. AuBerdem stehen noch zahl-
reiche Fachzeitschriften zur Verfligung,
Fragen Sie Ihre Stomaberaterin.
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Sozialrechtliche Fragen
und Vergiinstigungen

Es gibt eine Reihe von Vergiinstigun-
gen, wie steuerliche Absetzbarkeit
(Grad der Behinderung mind. 25 0%),
Behindertenpass (mind. 50 %), erhoh-
ter Kiindigungsschutz, gesetzlicher
Mehrurlaub, Pflegegeld.

Detaillierte Informationen erhalten Sie
beim Bundesamt fiir Soziales und

Literaturhinweise:

% Durch dick und diinn (Das Buch flr Sto-

mapflege und Harnableitung), Thomas
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Sexualstérungen durch Krankheit

und Therapie
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Springer Verlag

% Leben, Krebs, Entscheidung - Anruf
- Suche
Mechthild Dehn Radius Verlag

“* Menschenwdrdig leben, leiden, ster-
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+ Ratgeber fir Colostomie- und lleo-
stomiepatienten von den Firmen
Convatec, Hollister, Coloplast

% Stomatherapieskriptum der Sonder-
ausbildung von Sr. Elisabeth Stoll, Sr.
Gerlinde Wiesinger, Sr. Barbara Nuss-
baumer-Grillitsch, Sr. Barbara Hohne

*
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Behindertenwesen: 8021 Graz, Baben-
bergstraBe 35, Tel 0316/70 70 DW 250
oder 251, Fax 0316/71 83 01.

Uber die Méglichkeit eines Anschluss-
heilverfahrens, eines Kuraufenthaltes
gibt die jeweilige Krankenkasse Aus-
kunft.

Bildnachweise:

Hollister-Broschiire S. 17

Der Stomatrager

P.0.S.T Lernprogramm 5/1

Die wiedergewonne Freiheit - .
Convatec S. 14 - 15

Das Leben geht weiter -
Coloplast S. 34, 35, 36, 37

Eigene Fotos, die mit Zustimmung der
Patienten gemacht wurden, deren
Zusage ich zur Verdffentlichung habe.
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Fir den Inhalt verantwortlich: Barbara
Nussbaumer-Grillitsch, DGKS, Kontinenz-
und Stomaberaterin, Krankenhaus der
Barmherzigen Brider Graz;

Grafik: Fritz Leitner, Graz,

Druck: Rettenbacher, Schladming
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SchluBBwort

Zum Schluss mochte ich.noch ein paar
Gedanken bzw. Aussagen, die von Sto-
mapatienten stammen, mitgeben.

® _Nach ein paarmal hinschauen und
berlihren ist das Stoma gar nicht so
unmoglich.”

@ ,Die Versorgung des Stomas ist gar
nicht kompliziert - ich habe mir das
so schwierig vorgestellt.”"

@ Wenn ich das friiher gewusst hatte
wie lebenswert das Leben mit
einem Stoma ist, hatte ich mich
schon friher operieren lassen.”

@ ,Endlich kann ich wieder in Ruhe
bummeln gehen, ohne dass ich vor-
her (berlegen muss, wo auf der
Strecke es iiberall Toiletten gibt."

@® ,Ich mach alles: Arbeiten, Reiten,
FuBball spielen, Schwimmen; und
alle staunen, wenn Sie draufkom-
men, dass ich ein Stoma habe und so
viel unternehmen kann.”

Recht herzlichen Dank an meine Patien-
ten, die sich als ,Fotomodell” zur Verfi-
gung gestellt haben, und an Rudi Brei-
tenberger, den lllustrator der Titelgrafik.

Halten Sie stets am geplanten Vorhaben fest, auch wenn Sie einmal die passende Zeit
versGumt haben soliten. Kiihne Beharrlichkeit verschafft lhnen den Ruf zielstrebiger

Energie.




Coloplast

bietet hne
et s Urostomi

Coupon ausschneiden und absenden

Ja, ich mdchte mehr wissenl .
Bitte senden Sie mir Informationen zu. & Coloplast

[] Assura Urostomie-
versorgungssystem

D neue Assura
Basisplatte Extra

Coloplast

[ ] Urostomie Informa-
tionsbroschiire

SBG/05.02

Coloptast Ges.m.b.H.
Am Concorde Park 1/81
2320 Schwechat

— Tel: 01/7 075751
Fax:01/707 575130
www.coloplast.at

Name, Vorname

StraBe, Hausnummer Oder rufen Sie uns an:

PLz, On 08 10 - 20 01 99

_ - Beratungs-Service fir i Fir noch mehr Aktivitat und Wohlgefihl.
Telefon Osterreich, zum Ortstarif

Entscheiden Sie sich jetzt
fur die nachste Generation:
Combihesive Natura®

Convalec

STOMAVERSORGUNG

ConvaTec Vertriebs-GmbH
Sapporobogen 6-8, 80809 Miinchen




Dansac Nova 2 Soft Convex. Die neue einzigartige, konvexe Losung fir Stomatrager.

Nova 2 Soft Convex passt sich der peristomalen Haut indi-
viduell an und sitzt perfekt. Er beugt Hautirritationen vor,
die durch herkdmmliche konvexe Produkte hervorgeru-
fen werden konnen.

Er bietet bedeutend mehr Bewegungsfreiheit und ist sehr
cinfach anzuwenden. Konzipicrt in Zusammenarbeit mit

Betroffenen und fiihrenden Spezialisten Europas und in

‘h

England und Deutschland getestet, bieten

Dansac Austria

Hietzinger Hauptstrae 119 - 1130 Wien

Tel.:01 /877 94 95 - Fax: 01 / 877 94 95 - 13 - e-mail: schindlecker@dansac.at

Stondord Convex 6 mm.

Dansac Nova 2 Soft Convex und Dansac Nova 2 Standacd
Convex viele Moglichkeiten, ein Stoma optimal zu versorgen.
Die Dansac Nova 2 Convex Produktreihe ist anwendbar mit
allen Nova 2 Beuteln. Diese sind dafir bekannt, dass sie
sicher, geruchlos und wasserabweisend sind. Zudem wird
durch das neue Filtersystem das Aufblihen verhindert - alles
Anforderungen, die Berroffene an eine Versorgung stellen,

wenn es um Sicherheit und Diskretion geht.

dansac @

Der Mensch im Mittelpunkt

CO

o
w
3

IHR KOMPETENTER PARTNER FUR DIE HAUSKRANKENPFLEGE:

heindl
EGGER

IHR BANDAGIST

COLOSTOMIE ¢« UROSTOMIE ° ILEOSTOMIE

A-8010 Graz, Albrechtgasse 2,
Tel. 0316/825282

A-8020 Graz, Roseggerkai 5,
Tel. 0316/825277

A-8020 Graz, Dominikanergasse 1,
Tel. 0316/717520

3xinG




Neue Kolostomieversorgung

N Hollist

Co ﬂf‘?’mz

Flach, flexibel,

wunderbar

CONFORM 2, die neu entwickelte

zweiteilige Kolostomieversorgung ist

nicht nur extrem flach und unauffallig
unter der Kleidung, sie paft sich
durch die hohe Flexibilitat ihres
Materials auch ideal dem Korper an.
Ein spurbarer Fortschritt in Richtung
Diskretion und Tragekomfort bei
héchster Sicherheit. Die flache

und flexible Versorgung

\ ermoglicht eine hohe

¥ | Bewegungsfreiheit und

| damit auch mehr Lebens-

qualitat - einem Tanzchen
steht nichts mehr im Wege. F

Bitte senden Sie mir Informationen und Muster zur
Kolostomieversorgung CONFORM 2

D Stomadurchmesser: mm
Rastring: D feststehend D untergreifbar
Beutel: D hautfarben D transparent

Name, Vorname

Str./Haus Nr.

PLZ, Wohnort B

a2,

% Hollister

Telefon

Hollister GmbH - Hietzinger Hauptstrasse 119 - 1130 Wien
Telefon: 01/877 08 00 - Fax: 01/877 08 00-22
© 1999 Hollister Incorporated. Hollister und Logo sowie CONFORM 2 sind Warenzeichen von Hollister Incorporated. Alle Rechte vorbehaiten.
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Gesundheitszentrum

1

der Barmherzigen Briider

Kurhausstral3e 6

A-4780 Schirding/Inn

Krankenhaus

der Barmherzigen Briider

Kajetanerplatz 1
A-5010 Salzburg

Alten- und Pflegeheim
der Barmherzigen Briider

HauptstraBBe 20

A-3420 Kritzendorf

Krankenhaus

der Barmherzigen Briider

Spitalgasse 26

A-9300 St. Veit/Glan

Krankenhaus

der Barmherzigen Briider

GroBe Mohrengasse 9

A-1021 Wien

Krankenhaus

der Barmherzigen Briider

Marschallgasse 12
A-8020 Graz

Konventhospital

Barmherzige Briider

Seilerstétte 2
A-4014 Linz

Krankenhaus

der Barmherzigen Briider

EsterhazystraBe 26

A-7000 Eisenstadt

Krankenhaus

der Barmherzigen Briider

A-8020 Graz-Eggenberg

BergstraBle 27

Joh. v. Gott-Pflegezentrum
der Barmherzigen Briider

Johannes-von-Gott-Str. 23

A-8047 Graz-Kainbach




& Bruder in Graz
@ anm - TN L%

= EnaR)

Ra/nmer
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A-8020 GRAZ, Marschallgasse 12, Tel. ++43(0)316/7067-0, Fax ++43(0)316/7067-707, e-mail: krankenhaus@bbgraz.at

e ey ® Gynakologische Abteilung
im Uberblick Gynakologische Operationen (Behebung von Senkung
® Interne Abteilung und Inkontinenz, minimal-invasivé Chirurgie,

. : Krebschirurgie).
Herz-Kreislauferkrankungen; Nierenerkrankungen
und Dialyse; Stoffwechselerkrankungen (insbesonders @ Abteilung fiir radiologische

Osteoporose und Diabetes); Magen- Diagnostik
Darmerkrankungen. Allgemeine Rontgendiagnostik; CT-Angiografie;
. . . radiologisch gezielte Gewebsentnahme;
® Chirurgische Abteilung Mammografie; Spiral-Computertomografie.

Schilddriisenchirurgie; Magen-Darmchirurgie; J

Diagnostik und Therapie von Enddarmerkrankungen; @ Institut fitir Anasthesiologie und
Endoskopie; Allgemeinchirurgie (Galle, Mamma, Intensivmedizin

Hernie, minimalinvasive Chirurgie, Varizen etc.). _ Schmerzambulanz



